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О ЛЕКАРСТВЕННОМ ОБЕСПЕЧЕНИИ НАСЕЛЕНИЯ СЕЛЬСКОЙ 
МЕСТНОСТИ ВИТЕБСКОЙ ОБЛАСТИ: МНЕНИЕ ФАРМАЦЕВТИЧЕСКИХ 
РАБОТНИКОВ И ПОСЕТИТЕЛЕЙ АПТЕК
Витебский государственный ордена Дружбы народов медицинский университет
В статье представлены результаты анкетирования фармацевтических работни-
ков и посетителей аптек по вопросам лекарственного обеспечения населения сельской 
местности Витебской области. 
Проанализированы данные о возрасте, квалификации, наличии квалификационной 
категории и стаже работы в занимаемой должности фармацевтических работников 
аптек, расположенных в населенных пунктах сельской местности (сельские аптеки) 
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Витебской области. Определены лекарственные средства (ЛС), наиболее часто приобре-
таемые в данных аптеках, проанализированы сведения о возрасте посетителей, наличии 
у покупателей дисконтной карты, использовании электронного рецепта, предоставлении 
аптекой информационно-консультативных услуг, а также имеющихся трудностях у ра-
ботников сельских аптек.
Установлено, что существует ряд проблем, которые затрудняют оказание лекар-
ственной помощи сельскому населению. Самой важной проблемой является удаленность 
многих сельских населенных пунктов от райцентров и неудовлетворительное транс-
портное сообщение.
По мнению фармацевтических работников, высказанному в ходе анкетирования, не-
обходимо укрепление материально-технической базы сельских аптек.
С точки зрения населения, в аптеке должны оказываться дополнительные услуги, 
такие как измерение артериального давления, прокат изделий медицинского назначения. 
Приведены рекомендации по совершенствованию лекарственной и фармацевтиче-
ской помощи населению сельской местности Витебской области. 
Ключевые слова: сельская местность, лекарственное обеспечение, аптека, анке-
тирование, фармацевтический работник, посетитель аптеки. 
ВВЕДЕНИЕ
Одной из основных целей политики 
Всемирной организации здравоохранения 
«Здоровье-2020» является сокращение не-
равенства в отношении здоровья населе-
ния [1]. Однако практическая реализация 
данной политики особенно сложна в связи 
с выраженными экономическими и соци-
альными различиями городского и сель-
ского населения.  
В соответствии с Законом Республики 
Беларусь «О лекарственных средствах» 
доступность ЛС является необходимым 
условием обеспечения населения своев-
ременной медицинской и лекарственной 
помощью [2]. Помимо наличия аптек, 
важными факторами, влияющими на до-
ступность ЛС, являются организация их 
работы, управление материальными, фи-
нансовыми и трудовыми ресурсами, ассор-
тиментная политика, обеспечение соответ-
ствующих условий работы персонала [3].
Цель настоящего исследования – изу-
чить мнение фармацевтических работни-
ков и посетителей сельских аптек Витеб-
ской области о системе лекарственного 
обеспечения населения сельской мест-
ности. 
МАТЕРИАЛЫ И МЕТОДЫ 
Проводили анкетирование фармацев-
тических работников и посетителей сель-
ских аптек Витебской области. Анкети-
рованием были охвачены респонденты 13 
районов: Лиозненского, Лепельского, По-
лоцкого, Толочинского, Шарковщинского, 
Сенненского, Поставского, Браславского, 
Глубокского, Бешенковичского, Шумилин-
ского, Докшицкого, Оршанского. 
Лекарственную помощь сельским жи-
телям оказывают фармацевтические ра-
ботники 53 аптек Витебского УП «Фарма-
ция» [4].
В период с декабря 2017 г. по февраль 
2018 г. были проанкетированы фармацев-
тические работники 21 сельской аптеки и 
265 посетителей. Все проанкетированные 
фармацевтические работники занимали 
должность заведующего аптекой. Разрабо-
танные нами анкеты включали 24 вопро-
са. Для оценки результатов использовали 
следующие методы: анализ, группировку, 
сравнение.
Для выявления различий в ответах 
работников и посетителей аптек по ряду 
вопросов использовали таблицы сопря-
женности 2 х 2. Поскольку часть вопро-
сов изначально содержала более двух 
значений, проводили перегруппировку в 
соответствии со структурой таблиц. Для 
интерпретации результатов рассчитывали 
и анализировали значение p критерия χ2 
Пирсона (далее – p1) для таблиц, в кото-
рых все значения больше или равны 10, p 
критерия χ2 Пирсона с поправкой Йейтса 
(далее – p2) – для таблиц, в которых при-
сутствовали значения от 5 до 9, а также 
точного критерия Фишера (далее – p3) – 
для таблиц, в которых присутствовали 
значения меньше 5 [5]. Обработка данных 
была выполнена с помощью программы 
Statistica 10.0.
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РЕЗУЛЬТАТЫ И ОБСУЖДЕНИЕ
Среди проанкетированных фармацев-
тических работников 19 – женщины, 2 – 
мужчины. Информация о возрасте, ква-
лификации, наличии квалификационной 
категории и стаже работы в занимаемой 
должности фармацевтических работников 
представлена в таблицах 1 и 2.
Из 21 опрошенного фармацевтического 
работника 15 (71,5%) имеют среднее фар-
мацевтическое образование, 6 (28,5%) – 
высшее. Среди проанкетированных пре-
обладают (47,6%) фармацевтические ра-
ботники в возрасте от 51 до 60 лет. 23,8% 
респондентов ответили, что их возраст 
свыше 60 лет. Среди фармацевтов 4 ре-
спондента имеют первую квалификацион-
ную категорию, 8 – вторую, 3 респондента 
не имеют квалификационной категории. 
Среди провизоров 1 респондент имеет 
высшую квалификационную категорию, 
2 – вторую, 2 – первую, 1 – без категории.   
66,8% респондентов имеют стаж рабо-
ты в занимаемой должности свыше 15 лет, 
9,5% – 11–15 лет, 9,5% – 6–10 лет, 14,2% 
– 1–5 лет. Только 1 (4,7%) фармацевтиче-
ский работник являлся молодым специ-
алистом (работающим по распределению). 
Данные о категориях аптек, в которых 
работают респонденты, представлены в 
таблице 3. 
Таблица 1. – Распределение фармацевтических работников по возрасту, 
квалификации и наличию квалификационной категории
Таблица 2. – Распределение фармацевтических работников 
по стажу работы в занимаемой должности



















Нет 2 1 Высшая Нет 2 1 Высшая
20–40 1 4,8 1 – – – 2 9,5 1 – 1 –
41–50 1 4,8 1 – – – 2 9,5 – 1 1 –
51–60 8 38,1 – 4 4 – 2 9,5 – 1 – 1
Свыше 60 5 23,8 1 4 – – – – – – – –
Всего 15 71,5 3 8 4 – 6 28,5 1 2 2 1
Стаж работы в занимаемой должности Количество, чел. Доля, %
1–5 лет 3 14,2
6–10 лет 2 9,5
11–15 лет 2 9,5
Свыше 15 лет 14 66,8






Наибольший процент респондентов 
(42,8%) работают в аптеках 3 категории, 
33,3% – в аптеках 4 категории, 19,2% – 5 
категории, 4,7% – 1 категории. 
Во всех аптеках, за исключением апте-
ки первой категории, располагающейся в 
пос. Богушевске Сенненского района, ЛС 
населению реализует 1 фармацевтический 
работник.  
Среди проанкетированных посетите-
лей сельских аптек 60,9% были женщины, 
39,1% – мужчины. Информация о возрасте 
указанных респондентов представлена в 
таблице 4. 
По возрасту анкетируемые распреде-
лились следующим образом: 44,1% – 61–
70 лет, 29,1% – 41–60 лет, 18,9% – свыше 
70 лет, 7,9% – 25–40 лет. Определено, что 
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167 (63,0%) респондентов являются пен-
сионерами. 
Установлено, что 225 (84,9%) про-
анкетированных жителей сельской мест-
ности при первых признаках заболева-
ния обращаются в аптеку, 40 (15,1%) – к 
врачу. Определены заболевания, для ле-
чения которых в аптеках чаще приобре-
таются ЛС. Результаты представлены в 
таблице 5. 
Таблица 4. – Распределение посетителей аптек по возрасту
Возраст Количество, чел. Доля, %
25–40 лет 21 7,9
41–60 лет 77 29,1
61–70 лет 117 44,1
Свыше 70 лет 50 18,9
Всего 265 100










система 10 47,6 133 50,1 p1 = 0,6989
Органы дыхания 3 14,3 19 7,1 p3 = 0,2115
Пищеварительный тракт 1 4,7 6 2,2 p3 = 0,4171
Опорно-двигательный 




1 4,7 68 25,9 p3 = 0,0326
Все перечисленные 2 9,7 – – –
С точки зрения анкетируемых, в сель-
ских аптеках чаще приобретаются ЛС для 
лечения заболеваний сердечно-сосудистой 
системы: так ответили 47,6% фармацевти-
ческих работников и 50,1% жителей сель-
ской местности (точное значение p крите-
рия χ2 Пирсона >0,05).   
Отвечая на вопрос об удаленности апте-
ки, 92 (34,7%) посетителя отметили, что она 
располагается на расстоянии до 1 км от их 
дома, 30 (11,3%) – 1–5 км, 50 (18,8%) – 5–10 
км, 93 (35,2%) – свыше 10 км (рисунок 1). 
При этом все респонденты указали, что их 






до 1 км 1-5 км 5-10 км Свыше 10 км
Рисунок 1. – Распределение ответов жителей сельской местности об удаленности 
аптеки от их дома
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Режим работы аптеки удовлетворяет 
227 (85,6%) жителей сельской местности, 
38 (14,4%) – не удовлетворяет. 
3 (14,2%) проанкетированных фар-
мацевтических работника указали, что за 
лекарственной помощью в их аптеку обра-
щаются 10–20 человек в день, 13 (61,9%) – 
21–50, 5 (23,9%) – более 50 человек в день. 
Следует отметить, что 119 (44,9%) жите-
лей сельской местности чаще приобретают 
в аптеке ЛС, реализуемые без рецепта вра-
ча, 9 (3,3%) – ЛС, реализуемые по рецептам 
врача, 100 (37,7%) – в одинаковой степени 
по рецепту и без рецепта врача, 37 (14,1%) – 
затруднились ответить (таблица 6). На во-
прос о частоте обращения в аптеку паци-
ентов с рецептами врача, выписанными на 
льготных условиях, в том числе бесплатно, 
9 (42,8%) фармацевтических работников от-
ветили - около 5 раз в день, 6 (28,5%) – около 
10 раз в день, 1 (4,7%) – около 20 раз в день, 
5 (24,0%) – по-разному (таблица 7).
Таблица 6. – Ответы посетителей аптек о наиболее 
часто приобретаемых лекарственных средствах
Таблица 7. – Ответы фармацевтических работников о частоте обращения
 в их аптеку пациентов с рецептами врача, выписанными на льготных условиях, 
в том числе бесплатно
Вариант ответа Количество, чел Доля, %
ЛС, реализуемые без рецепта врача 119 44,9
ЛС, реализуемые по рецептам врача 9 3,3
В одинаковой степени по рецепту и без рецепта врача 100 37,7
Затрудняюсь ответить 37 14,1
Вариант ответа Количество, чел. Доля, %
Около 5 раз в день 9 42,8
Около 10 раз в день 6 28,5
Около 20 раз в день 1 4,7
По-разному 5 24,0
По данным Витебского УП «Фарма-
ция», все сельские аптеки снабжены авто-
матизированной системой «Электронный 
рецепт». Однако только 8 (38,1%) фарма-
цевтических работников отметили, что в 
их аптеки поступают рецепты врача в виде 
электронного документа (электронный ре-
цепт). 82 (30,9%) жителя сельской мест-
ности ответили, что приобретают ЛС по 
электронным рецептам (p2 = 0,6634). 
Проведен анализ ответов о номен-
клатуре представленных в аптеке ЛС, ме-
дицинских изделий и товаров аптечного 
ассортимента. Большинство фармацевти-
ческих работников – 18 (85,7%) – счита-
ют, что ассортимент удовлетворяет спрос 
пациентов, и только 148 (55,8%) жителей 
сельской местности согласны с этим (p3 = 
0,0100), что показано на рисунке 2.
Определено, что при покупке ЛС по-
сетители сельских аптек отдают предпо-
чтение ЛС отечественных производите-
лей. Так ответили 17 (80,9%) фармацевти-
ческих работников и 211 (79,6%) жителей 
сельской местности (p3 = 0,5728). 
Дисконтная карта, предоставляющая 
скидку, выдается бесплатно покупателю, ко-
торый совершил однократную покупку това-
ров за полную стоимость в одной из аптек 
Витебского УП «Фармация» на сумму не 
менее 25 белорусских рублей. Также следу-
ет отметить, что все аптеки предоставляют 
10% скидку на ЛС отечественного производ-
ства гражданам пенсионного возраста, инва-
лидам всех категорий, многодетным семьям. 
Среди проанкетированных посетителей 129 
(48,6%) человек отметили, что имеют дис-
контную карту, 136 (51,4%) – не имеют. 
Установлено, что большинство проан-
кетированных жителей сельской местно-
сти удовлетворены уровнем информаци-
онно-консультативных услуг, предостав-
ляемых аптекой (68,6%), а также своим 
лекарственным обеспечением (86,7%), что 
представлено на рисунке 3.
Посетителям аптек был задан вопрос 
об услугах, которые, по их мнению, долж-
на дополнительно оказывать сельская ап-
тека. Основными ответами были: измере-
ние артериального давления, услуги про-
ката изделий медицинского назначения 
(трости, костыли). 
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Анкетирование показало, что 19 
(90,4%) фармацевтических работников 
удовлетворены условиями труда в аптеке, 
2 (9,6%) – не удовлетворены. Неудовлет-
ворённость условиями труда обусловлена 
необходимостью проведения ремонта в 
помещениях аптеки. Трудности, связанные 
с работой в сельской аптеке, присутствуют 
у 9 (42,8%) фармацевтических работников, 
у 8 (38,0%) – их нет, 4 (19,2%) – затруд-
нились ответить. Основными причинами 
трудностей были: необходимость совме-
щать реализацию ЛС, медицинских из-
Рисунок 2. – Распределение ответов респондентов об ассортименте лекарственных 
средств, медицинских изделий и товаров аптечного ассортимента в аптеках
Рисунок 3. – Распределение ответов жителей сельской местности на вопрос об уровне 
предоставляемых им в аптеке информационно-консультативных услуг и об их 
удовлетворенности лекарственным обеспечением
делий и товаров аптечного ассортимента, 
фармацевтическое консультирование с ра-
ботой обслуживающего персонала (уборка 
помещений), нерегулярность транспорт-
ного сообщения, в ряде случаев неудов-
летворительные условия труда (наличие 
печного отопления), необходимость со-
держать в чистоте прилегающую к аптеке 
территорию, низкая оборачиваемость ЛС.
По мнению 7 (33,3%) фармацевтиче-
ских работников, система лекарственного 
обеспечения населения сельской местно-
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3-х (14,2%) – нуждается, 10 (52,5%) – за-
труднились ответить. Среди мероприятий, 
которые её улучшили бы, провизоры и фар-
мацевты отметили: 1) возрождение села с 
современной инфраструктурой и создание 
комфортных жилищных условий для ра-
ботников; 2) выезд в дальние деревни вра-
чей и работника аптеки для оказания ме-
дицинской и фармацевтической помощи; 
3) оптимизация работы убыточных аптек и 
перевод их в точки розничной реализации; 
4) изучение спроса на ЛС в конкретной 
местности, в том числе изучение заболева-
емости населения данного региона; 5) ак-
тивное направление врачей специального 
профиля в сельскую местность.
Мнение фармацевтических работников 
разделилось по вопросу о целесообразно-
сти введения разносной/развозной реали-
зации ЛС, медицинских изделий и товаров 
аптечного ассортимента. «За» высказались 
10 (47,6%) фармацевтических работников, 
7 (33,3%) – «против», 4 (19,1%) – затруд-
нились ответить.
ЗАКЛЮЧЕНИЕ
1. Анкетирование фармацевтических 
работников и посетителей аптек показало, 
что в системе лекарственного обеспечения 
населения сельской местности Витебской 
области имеется ряд проблем. Затрудняют 
оказание лекарственной помощи удален-
ность многих населенных пунктов от рай-
центров и неудовлетворительное транс-
портное сообщение. Поэтому необходи-
ма оптимизация работы общественного 
транспорта. 
2. Лекарственную помощь сельскому 
населению Витебской области оказывают 
преимущественно аптеки 3–5 категорий, 
однако имеется и аптека 1 категории (пос. 
Богушевск). 
3. Установлено, что в большинстве 
случаев (95,2%) в сельских аптеках рабо-
тает один фармацевтический работник, 
что затрудняет беспрерывность работы 
аптек. Возраст специалистов аптек пре-
имущественно (47,6%) составляет 51–60 
лет. 71,5% проанкетированных респон-
дентов имеют квалификацию фармацевта. 
4 фармацевтических работника не имеют 
квалификационную категорию, 10 – име-
ют вторую квалификационную катего-
рию, 6 – первую, и всего 1 фармацевтиче-
ский работник (провизор) имеет высшую 
квалификационную категорию. Только 1 
респондент является молодым специали-
стом. Поэтому необходимо изыскание воз-
можностей для повышения квалификации 
работников, привлечения молодых кадров 
в сельскую местность путем создания ком-
фортных жилищных условий и современ-
ной инфраструктуры села. Также выявле-
на необходимость укрепления материаль-
но-технической базы аптек. 
4. 38,1% фармацевтических работни-
ков и 30,9% проанкетированных жителей 
сельской местности используют электрон-
ные рецепты. 
5. Дисконтная карта – важный пока-
затель лояльности покупателя – имеется 
лишь у 48,6% респондентов. Соответ-
ственно, для привлечения большего числа 
покупателей необходимо сделать условия 
выдачи дисконтной карты более доступ-
ными с учетом более низких доходов сель-
ского населения и преобладания жителей 
пенсионного возраста. 
6. Население сельской местности счи-
тает, что в сельских аптеках должны ока-
зываться дополнительные услуги, такие 
как измерение артериального давления, 
прокат изделий медицинского назначения.
7. Фармацевтические работники не 
имеют однозначного мнения о целесоо-
бразности введения разносной/развозной 
реализации ЛС, медицинских изделий и 
товаров аптечного ассортимента в сель-
ской местности.
SUMMARY
A. A. Romanyuk, H. A. Khutkina 
ABOUT THE DRUG PROVISION 
OF THE RURAL POPULATION IN 
VITEBSK REGION: PHARMACEUTICAL 
WORKERS AND PHARMACY 
CUSTOMERS OPINION
The article presents the results of a ques-
tionnaire of pharmaceutical workers and 
pharmacy customers on the issues of drug 
provision in rural areas of Vitebsk region.
Data on age, qualification, availability of 
qualification category and work experience in 
the occupied position of pharmacists of the drug-
stores located in rural towns (rural pharmacies) 
in Vitebsk region are analyzed. The medicines 
(drugs) most often purchased at these pharma-
cies are determined, information on the age of 
customers, the availability of a discount card, 
the use of an electronic prescription, the provi-
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sion of information and consulting services by 
the pharmacy as well as existing difficulties for 
the workers in rural pharmacies are analyzed.
It is established that there is a number of 
problems that make it difficult to provide me-
dicinal assistance to the rural population. The 
most important problem is the remoteness of 
many rural settlements from the regional cen-
ters and unsatisfactory traffic.
In the opinion of pharmaceutical workers 
expressed during the questionnaire it is neces-
sary to strengthen the material and technical 
base of rural pharmacies.
From the point of view of the population 
additional services should be provided at the 
pharmacy such as taking blood pressure, rent-
ing medical products.
Recommendations are given on the improve-
ment of medicinal and pharmaceutical assistance 
to the rural population of Vitebsk region.
Keywords: countryside, drug supply, 
pharmacy, questionnaire, pharmaceutical 
worker, pharmacy customer.
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